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татов  является  то,  что  по  достижении  лечебного 
эффекта имплантата не требуется дополнительной 








Основными  требованиями  к  свойствам  плев-






















































































































































































































































PLA/PCL 3/1,  9  недель,  с  капиллярами на по-
верхности;  б  –  подкожный  имплантат  3,0% 
PLA/PCL 3/1, 14 недель, замещение материала 




neous  implants:  a  –  subcutaneous  implant  3.0% 

















































тел  по  периферии  имплантата  PLA/PCL  (об-
ведено  круглой  рамкой),  окраска  гематокси-
лином и эозином; ×200; б – гигантская клетка 
типа инородных тел с признаками фагоцитоза 
материала  имплантата  PLA/PCL  (фагоцитиро-
























Рис.  3. Перифокальная  экссудативная  реакция  в  приле-
жащих к имплантату PLA/PCL мягких тканях  (на врез-
ке  –  плазматические  клетки  в  инфильтрате).  Окраска 
гематоксилином  и  эозином;  ×100;  врезка  –  окраска  по 
Браше; ×400












имплантации  PLA/PCL.  Начальные  признаки  васкуля-
ризации  материала  имплантата  PLA/PCL,  образование 
единичных  капилляров  (указаны  стрелками).  Окраска 
гематоксилином и эозином. ×400. На врезке – капилляр 
в  имплантате  (иммуногистохимическое  исследование 
с антителом к CD34)


















































ном  отсутствии  гранулематозного  воспаления 
инородных  тел;  окраска  по  Ван-Гизону;  ×200
Fig. 7. Morphological picture 14 weeks after PLA/
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Рис.  9.  Морфологическая  картина  через  4  и 
8 недель после имплантации фрагмента сили-
коновой  капсулы  грудного  имплантата  «Мен-




му  имплантату  мягких  тканях  эозинофильная 
реакция (эозинофильные лейкоциты обведены 
круглой  рамкой);  окраска  гематоксилином  и 







4  weeks,  intact,  with  a  thin  fibrous  capsule  (in-
dicated by arrows); H&E stain; 100×; б –  in  the 
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